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metoda radiologică progresează şi gradul de severitate a 
tulburărilor funcţionale. 
Summary
Radiological and functional evaluation  of the 
pulmonary emphysema in patients with chronic 
obstructive pulmonary disease
We have investigated 81 patients with COPD stages 
I-IV (69 men and 12 women) aged between 34 and 62 
years. The radiological and functional evaluation has esta-
blished that an early sign of emphysema is lung hyperin-
fl ation, detected by whole body-plethysmography method. 
In pulmonary emphysema, along with the morphological 
changes progression (destruction of pulmonary elastic 
structures) identifi ed on chest X ray, progresses as well the 
severity of functional disorders.
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Scopul. A fost evaluarea funcţiei ventilaţiei pul-
monare la pacienţii cu BPCO evoluţie uşoară.
Material şi metode. În studiu au fost incluşi 19 
pacienţi cu BPCO evoluţie uşoară cu vârsta cuprinsă 
între 33 şi 52 de ani care au fost supuşi cercetărilor 
diagnostice, funcţionale ale aparatului respirator (spi-
rometrie, body-pletismografi e).
Rezultate. La efectuarea spirometriei nu 
s-au observat modifi cări volumetrice, la fel şi a 
valorilor fl uxului de aer: CVP=106,5±18,4%, 
VEMS=108,13±18,2%,  IT=85,08±15,1%, 
V25-75=107,23±29,4%, V25=9З,66±14,2%, 
V50=112,2±18,6%, V75=108,83±22,3%. IC a fost 
crescută moderat (146,41±33,5%), în timp ce ERV a 
fost moderat scăzută (53,87±17,3%). O particularita-
te a modifi cărilor respiratorii obstructive la pacienţii 
cu stadiul I BPCO este modifi carea structurii TLC, 
pe contul creşterii moderate (până la 159,43±29,1%) 
a RV şi scăderii uşoare a volumului expirator forţat 
(până la 92,03±8,2%). În cazul cînd s-au obţinut va-
lori normale ale spirometriei (VEF1, CVF, IT), a fost 
aplicat testul cu salbutamol. Valoarea medie VEMS 
după administrarea β2-adrenomimeticului a constitu-
it 111,42%±21,5% din prezis, creşterea (Δ) VEMS a 
constituit 3,29±2,95%, RОB conform variaţiei VEMS 
– 3,08±0,91%, fapt care confi rmă lipsa reversibilităţii 
obstrucţiei bronhiale veridice.
Concluzii. Pentru diagnosticul precoce a dereglă-
rilor ventilatorii în BPCO o importanţă practică majo-
ră au determinarea simultană a volumelor pulmonare 
statice şi dinamicei. 
Prezenţa hiperinfl aţiei pulmonare moderat expri-
mate, la pacienţii cu BPCO evoluţie uşoară, ca ma-
nifestare precoce a emfi zemului pulmonar, determină 
necesitatea de reincludere în clasifi carea BPCO a gru-
pului de risc (grupul 0) pentru dezvoltarea maladiei 
propriu-zise.
Pacienţii cu BPCO evoluţie uşoară necesită evi-
denţă la ftiziopneumolog pentru depistarea precoce a 
insufi cienţei respiratorii latente, evaluarea obiectivă 
a severităţii bolii, optimizarea măsurilor diagnostice 
şi curative. 
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Purpose. Assessment of ventilatory lung function 
in patients with mild severity of chronic obstructive 
pulmonary disease (COPD). 
Materials and research methods. Research has 
been carried out on 19 patients with mild COPD aged 
from 33 till 52 who have gone through complex func-
tional-diagnostic study of the respiratory system (spi-
rometry, body plethysmography).
Results and discussion. When performing 
spirometry, no volumetric changes or airfl ow va-
lue changes were observed: VC=106,5±18,4%, 
FEV1=108,13±18,2%, TI=85,08±15,1%, 
V25-75=107,23±29,4%, V25=93,66±14,2%, 
V50=112,2±18,6%, V75=108,83±22,3%, IC was mo-
derately increased (146,41±33,5%), while ERV was 
moderately reduced 53,87±17,3%. A particularity of 
the obstructive respiratory changes in patients with 
mild COPD is the modifi cation of TLC structure, on 
behalf of moderate growth (up to 159.43±29.1%) of 
the RLV and slight decrease of forced expiratory vo-
lume (up to 92.03±8 2%). In the case of normal spiro-
meter values (FEV1, VC, TI), the test with salbutamol 
was applied. The average value of FEV1 after admi-
nistration of β2-adrenomimetics was 111.42%±21.5% 
of the adequate/predicted value, FEV1 growth (Δ) 
constituted 3.29±2.95%, according to changes in 
FEV1=3.08±0.91%, which confi rms the absence of 
reversibility of bronchial accurate obstruction.
